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STELLINGEN 
1. "Variability seems to be the keyword for the functional development 
of the nervous system • • .  a decrease in variability is one charac­
teristic of the development of the impaired nervous system, leading 
to stereotypy of responses and reactions, and perhaps also hampering 
compensation" (Touwen, 1976, Clinics in Developmental Medicine, 58) . 
2. Een systematische vergelijking van het neurologisch functioneren met 
de anatomische bevindingen van de axiale computertomografie bij kin­
deren lijdend aan cerebral palsy brengt nieuwe inzichten in de ontwikke­
ling van het beschadigde zenuwstelsel; een standaardiseren van de leef­
tijden waarop deze vergelijkingen gebeuren is ten zeerste aan te raden 
(bv. 9 maanden en 24 maanden). 
3. Biopsieren van huid of conjunctiva als eerste anatomopathologisch on­
derzoek bij kinderen v�r dacht van neuro-degeneratieve aandoeningen 
blijkt een goede en veilige methode. Zij biedt daarenboven de moge­
lijkheid tot herhaald onderzoek (Libert,J., Tondeur,M. and Van Hoof,F. 
Birth Defects, Original article series, in press; 
Ceuterick, C., Martin, J.J., Casaer,P. and Edgar, G.W.F., 1976, 
Neuropaediat rie l• 250-260) • 
4. Axiale computertomografie uitgevoerd enkele maanden na het optreden 
van een niet begrepen acuut centraal neurologisch moment bij kinderen, 
blijkt van groot nut bij het differentieren tussen vasculaire en an­
dere aetiologieen. De vasculaire stoornissen leiden verbazend snel 
naar weefselatrofie. 
5. In het ontwikkelen van apparatuur voor de studie van fysiologische 
variabelen bij de mens dient meer aandacht besteed te worden aan elec­
troden en transducers; deze zijn vaak de zwakste schakel in het gehele 
mee tsys teem. 
6. De familiale anamnese van erfelijke ziekten is minder betrouwbaar 
geworden gezien de huidige beperkte gezinsgrootte. 
7. Dat de behandeling en de begeleiding van patienten met spina bifida 
een taak is voor een team is algemeen aanvaard; d at de begeleiding 
vanaf de puberteit nieuwe en vooralsnog onopgeloste problemen stelt, 
wordt thans nijpend ervaren. 
8. Het geven van een speen gedurende het klinisch onderzoek, gedurende 
een gedragsobservatie of gedurende fysiologische metingen bij de jonge 
zuigeling is meer dan een " zoethoudertje"; het brengt, gewild of onge­
wild, de zuigeling in een zeer specifieke "state" waarmede rekening 
meet gehouden worden (dit proefschrift, hoofdstuk 4 en 5). 
9. Het bestuderen van de samenhang tussen houding, ademhaling en motoriek 
in de eerste levensmaanden bij voldragen- en te vroeg geborenen is een 
logische verdere stap op de in dit proefschrift aangevatte onderzoeks­
lijn. 
10. De idee dat "patient-monitoring" een vermindering in het aantal ver­
plegenden tot gevolg zal hebben is onjuist en gevaarlijk. 
11. Het bepalen van de bloedspiegels van anti-epileptica is een zeer 
belangrijk hulpmiddel bij de behandeling van epileptische kinderen; 
het bijsturen op een enkele bloedspiegelwaarde leidt echter tot een 
zig-zag verloop in de behandeling. 
12. Zolang er Vlamingen zijn die denken dat Groningen de hoofdstad van 
Friesland is en zolang er Nederlanders zij die denken dat Brussel 
een historisch franstalige stad is, hapert er iets aan de kulturele 
betrekkingen tussen Nederland en Belgie. 
13. De Kindergeneeskunde in Belgie kende een grote vooruitgang in de 
laatste jaren; indien zij echter op een internationaal niveau wil 
komen en blijven, zal, ofschoon er grote economische problemen 
bestaan, tech een extra, goed geplande, financiele inspanning geleverd 
moeten worden. 
Paul CASAER, Groningen, 26 januari 1977. 
